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Los medicamentos para afecciones del sistema nervioso son
desde hace an˜os los de mayor facturacio´n en Argentina.
Entre estos, ocupan un lugar destacado los fa´rmacos
psicoanale´pticos1. Con el objeto de aportar elementos que
promuevan el uso racional de estos fa´rmacos, se realizo´ un
estudio transversal de todas las dispensaciones de anti-
depresivos durante 2007 en Pavo´n Arriba, comuna de
aproximadamente 2.000 habitantes de la Regio´n Metropoli-
tana Rosario, y se llevo´ a cabo un ana´lisis farmacoecono´mico
de minimizacio´n de costes.
El consumo de antidepresivos en Pavo´n Arriba fue de
5.868 dosis diarias deﬁnidas (DDD). El 87,8% (intervalo de
conﬁanza [IC] del 95%, 86,9%–88,7%) correspondio´ a losste en pesos argentinosa de los fa´rmacos correspo
RS) utilizados en 2007, segu´n precios ﬁjos del 28-1
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de los antidepresivos tricı´clicos, con un 6,7% (6,1%–7,4%). El
consumo en DDD cada 1.000 habitantes-dı´a fue de 8,13 para
el total de los antidepresivos. El nu´mero total de las
distintos fa´rmacos antidepresivos prescritos fue 11, mien-
tras que en el segmento utilizacio´n de fa´rmacos al 90% fue 6:
ﬂuoxetina, paroxetina, citalopram, escitalopram, sertralina
y amitriptilina. En este segmento so´lo tres fa´rmacos,
ﬂuoxetina, sertralina y amitriptilina, cumplı´an con el
Formulario Terape´utico Nacional; e´stos representaron el
42,3% (41%–43,6%) del total del consumo.
Se realizo´ el ana´lisis farmacoecono´mico a ﬁnes de
evaluar el ahorro potencial sobre el grupo de fa´rmacos
ma´s utilizados dentro de los antidepresivos (ISRS).
Esto se llevo a cabo considerando so´lo las presentaciones y
las marcas comerciales propuestas por los profesionales
prescriptores. La ﬂuoxetina resulto´ ser, en su opcio´n ma´s
conveniente, el fa´rmaco de mejor relacio´n precio/DDD
(1,1665 pesos argentinos/DDD). En consecuencia, se
utiliza como referencia de grupo para los ca´lculos
posteriores, sobre un coste real de 11.507,97 pesos
argentinos, se hallo´ una posibilidad de un ahorro del 48%,
esto es 5.494,66 pesos argentinos (tabla 1). La conversio´n
monetaria el 28 de diciembre de 2007 fue: 1 euro ¼ 4,60
pesos argentinos.ndientes al grupo de los inhibidores de la recaptacio´n de
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Cartas al Director118Los resultados del consumo de antidepresivos obtenidos
del presente estudio apuntan a que es relativamente bajo si
se lo compara, por ejemplo, con algunas regiones de
Espan˜a2. La falta de dispensacio´n pu´blica de antidepresivos
en la localidad podrı´a condicionar una falta de tratamiento o
subestimacio´n diagno´stica que afectan a los sectores ma´s
desprotegidos de la poblacio´n. Esto contrasta con el elevado
gasto para estos fa´rmacos que se evidencia en particular con
el ahorro potencial calculado en la utilizacio´n de los
miembros de la familia de los ISRS seleccionados por los
profesionales prescriptores. Es razonable asumir que estos
resultados constituyen una muestra va´lida del consumo de
antidepresivos en otras comunas de la regio´n considerando
las vinculaciones propias de esta Regio´n Metropolitana3. Una
mayor racionalizacio´n en la eleccio´n de los distintos fa´r-
macos posibilitarı´a un ahorro considerable en dicho gasto y
favorecerı´a un sistema sanitario ma´s eﬁciente y equitativo.Agradecimientos
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presente trabajo. A la Dra. Mercedes Leiva, por la revisio´n
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En los ana´lisis que se hacen sobre las caracterı´sticas de la
poblacio´n atendida por los servicios de urgencias hospitala-
rios, se suele achacar a la poblacio´n de ma´s edad la carga
ma´s elevada en la casuı´stica. De hecho, la probabilidad de
ingreso hospitalario es mayor con el sobreenvejecimien-
to1–3. Adema´s de los factores individuales, recientemente se
viene insistiendo en la capacidad de ﬁltro de los servicios de
atencio´n primaria para surtir las necesidades de su pobla-
cio´n atendida y para evitar urgencias hospitalarias innece-
sarias. Un primer paso para cuantiﬁcar la carga asistencial
que generan y las condiciones de los ancianos al llegar a
urgencias es conocer su procedencia y sus caracterı´sticas
epidemiolo´gicas.
Se analizan las caracterı´sticas epidemiolo´gicas ba´sicas de
los pacientes mayores de 74 an˜os atendidos en urgencias
durante 2007 en el Complejo Hospitalario de Ca´ceres
(hospitales San Pedro de Alca´ntara y Virgen de la Montan˜a).Los datos se han extraı´do del registro informa´tico de
urgencias, que recoge la fecha de la atencio´n, la fecha de
nacimiento, el sexo, la procedencia, la especialidad que
atiende y el destino del paciente (domicilio, hospitalizacio´n,
muerte, otros). Las medidas de efecto se expresan como
odds ratio (OR) o como razo´n de prevalencias, con sus
intervalos de conﬁanza del 95%.
En 2007 se ha atendido a 13.749 pacientes de 74 o ma´s
an˜os, con predominio de mujeres (57%) y una media de edad
de 81,275,3 an˜os. El 50,4% acude derivado desde atencio´n
primaria y el 42,4%, por propia iniciativa; el 61,8% de los
casos son atendidos y resueltos por los facultativos de
urgencias, y la mayorı´a (73%) de los pacientes vuelven a su
domicilio; se hospitaliza el 26,1% y fallece el 0,7%.
De los atendidos, ingresan (tabla 1) el 29,2% de los
varones y el 24,3% de las mujeres (OR ¼ 1,3; IC del 95%,
1,2–1,4), aunque el nu´mero absoluto de mujeres sea mayor,
el 32% de los mayores de 85 an˜os y el 24,4% de los de 74–84
an˜os (OR ¼ 1,4; IC del 95%, 1,3–1,5), el 32,8% de los
pacientes derivados desde atencio´n primaria y el 15,1% de
los que se atienden a peticio´n propia (OR ¼ 2,7; IC del 95%,
2,5–3); el 10,8% de los atendidos por especialidades me´dico-
quiru´rgicas, el 65,09% de los atendidos por especialidades
quiru´rgicas (razo´n de prevalencias ¼ 6; IC del 95%, 4,8–7,5),
y el 79,4% de los atendidos por especialidades me´dicas
(razo´n de prevalencias ¼ 7,3; IC del 95%, 5,8–9,1).
Con la edad se incrementa la probabilidad de ser
ingresado en el servicio de urgencias. En el Servicio de
Urgencias del Complejo Hospitalario San Pedro de Alca´ntara
de Ca´ceres se atendio´ en 2007 a 81.182 pacientes; de ellos,
